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【審査論文】
長期間の補酵素 Q10 (CoQ10) サプリメント摂取に伴う血清 CoQ10 レベルに
及ぼす食習慣の影響の検討
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Investigation of the influence of dietary habits on serum coenzyme Q10 level 
with long-term CoQ10 supplement intake


































































名）、2014年11月（35名）、および 2015年 5 月（4名））と１年後に実施した。食習慣調査は、第 1 回目、
第 2 回目、および第 3 回目の対象者は2014年11月、第 4 回目の対象者は2015年11月に実施した。
①　身体組成









簡易型自記式食事歴法質問票（Brief-type self-administered diet history questionnaire： BDHQ）[21, 22]を
用いて栄養素摂取量および食品群別摂取量を推定した。
（3）統計処理

















年齢 (歳) 63.9 ± 15.0 60.4 ± 12.5 61.4 ± 9.4
身長 (cm) 165.5 ± 5.0 167.1 ± 7.0 166.8 ± 6.4
体重 (kg) 67.6 ± 15.9 65.0 ± 12.6 66.9 ± 7.8
BMI (kg/m2) 24.7 ± 4.9 23.1 ± 3.1 24.0 ± 1.7
血清総CoQ10レベル サプリメント摂取後 (µg/mL) 3.58 ± 0.64 5.15 ± 0.48 * 8.27 ± 1.60 *♰
サプリメント摂取前 (µg/mL) 1.05 ± 0.32 1.31 ± 0.28 * 1.43 ± 0.38 *
Mean±SD, *p  ＜0.05 VS L群, ♰p  ＜0.05 VS M群.
表２　女性における各群の平均の身体組成およびサプリメント摂取前後の血清総CoQ10レベル
L群（n=31） M群（n=31） H群（n=30）
年齢 (歳) 56.9 ± 15.3 68.2 ± 9.1 * 62.8 ± 8.9 ♰
身長 (cm) 156.0 ± 5.3 152.0 ± 5.6 * 153.3 ± 3.5 *
体重 (kg) 55.2 ± 10.1 55.4 ± 8.5 52.7 ± 6.6
BMI (kg/m2) 22.6 ± 3.9 23.9 ± 3.6 22.4 ± 2.8
血清総CoQ10レベル サプリメント摂取後 (µg/mL) 2.82 ± 0.64 4.97 ± 0.39 * 7.12 ± 1.13 *♰
サプリメント摂取前 (µg/mL) 0.84 ± 0.20 0.97 ± 0.32 1.08 ± 0.34 *




　エネルギー (kcal) 2176 ± 563 2342 ± 794 2065 ± 608
　たんぱく質 (g) 93.8 ± 34.6 90.0 ± 44.1 79.7 ± 27.6
　(動物性たんぱく質） (g) 59.4 ± 26.4 52.3 ± 34.1 48.9 ± 20.4
　脂質 (g) 63.4 ± 26.9 60.1 ± 30.1 57.1 ± 19.5
　(動物性脂質) (g) 30.3 ± 13.9 28.5 ± 16.9 27.4 ± 10.6
　炭水化物 (g) 253.7 ± 63.0 303.9 ± 100.2 258.7 ± 76.0
　コレステロール (mg) 529 ± 216 496 ± 376 493 ± 208
エネルギー比率
　たんぱく質 (%energy) 17.0 ± 3.8 14.8 ± 3.2 15.5 ± 2.1
　脂質 (%energy) 25.6 ± 6.3 22.1 ± 5.9 24.7 ± 3.2





　エネルギー (kcal) 1656 ± 528 1682 ± 491 1902 ± 583
　たんぱく質 (g) 69.7 ± 23.3 77.0 ± 30.3 85.9 ± 39.4
　(動物性たんぱく質） (g) 42.2 ± 17.3 48.5 ± 22.2 54.3 ± 34.1
　脂質 (g) 50.4 ± 15.7 54.0 ± 19.7 60.3 ± 21.7 *
　(動物性脂質) (g) 23.2 ± 8.7 26.7 ± 10.8 30.4 ± 14.8 *
　炭水化物 (g) 220.3 ± 86.0 216.5 ± 57.2 248.0 ± 71.2
　コレステロール (mg) 387 ± 153 393 ± 204 490 ± 293
 エネルギー比率
　たんぱく質 (%energy) 17.1 ± 3.1 18.1 ± 3.0 17.7 ± 3.4
　脂質 (%energy) 28.0 ± 5.3 28.6 ± 4.6 28.3 ± 4.4
　炭水化物 (%energy) 52.4 ± 7.2 52.1 ± 5.8 52.6 ± 7.2
Mean±SD, *p  ＜0.05 VS L群.
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表５　男性における各群の平均の食品群別摂取量
L群（n=15） M群（n=14） H群（n=14）
穀類 (g) 379.1 ± 152.2 528.4 ± 205.9 * 433.3 ± 125.7
いも類 (g) 54.6 ± 39.6 43.3 ± 40.3 57.0 ± 45.7
砂糖・甘味料類 (g) 7.2 ± 5.1 6.1 ± 5.8 6.1 ± 5.2
豆類 (g) 101.5 ± 77.9 99.2 ± 62.4 77.5 ± 40.0
緑黄色野菜 (g) 129.9 ± 106.9 104.0 ± 62.9 116.6 ± 64.4
その他の野菜 (g) 232.1 ± 179.3 215.6 ± 96.3 185.8 ± 113.5
果実類 (g) 158.7 ± 115.3 142.8 ± 150.1 132.9 ± 100.3
魚介類 (g) 154.5 ± 79.5 122.8 ± 100.8 114.5 ± 70.7
肉類 (g) 83.4 ± 44.5 72.2 ± 41.8 56.3 ± 30.2
卵類 (g) 45.9 ± 25.7 48.2 ± 42.3 57.4 ± 28.6
乳類 (g) 102.8 ± 111.7 162.2 ± 150.4 173.1 ± 128.9
油脂類 (g) 11.9 ± 4.9 11.3 ± 6.7 12.5 ± 6.3
菓子類 (g) 48.8 ± 36.5 56.1 ± 42.9 35.4 ± 33.2
嗜好飲料類 (g) 977.8 ± 422.5 836.2 ± 399.6 947.6 ± 378.3
Mean±SD, *p  ＜0.05 VS L群.
表６　女性における各群の平均の食品群別摂取量表6 女性における各群の平均の食品群別摂取量
L群（n=31） M群（n=31） H群（n=30）
穀類 (g) 307.8 ± 116.7 294.5 ± 120.8 347.4 ± 114.5
いも類 (g) 55.7 ± 40.3 55.4 ± 42.5 70.7 ± 61.9
砂糖・甘味料類 (g) 7.0 ± 5.2 7.5 ± 4.3 7.7 ± 6.2
豆類 (g) 66.2 ± 37.5 76.5 ± 66.1 78.3 ± 46.4
緑黄色野菜 (g) 97.2 ± 53.7 132.1 ± 92.2 130.0 ± 78.7
その他の野菜 (g) 192.7 ± 104.7 244.2 ± 149.3 211.9 ± 87.8
果実類 (g) 150.1 ± 103.0 191.0 ± 95.4 196.9 ± 119.9
魚介類 (g) 93.2 ± 52.7 106.2 ± 66.1 123.6 ± 118.6
肉類 (g) 66.6 ± 51.9 76.7 ± 42.2 77.1 ± 36.3
卵類 (g) 33.5 ± 21.3 35.2 ± 24.4 46.2 ± 34.3
乳類 (g) 141.6 ± 85.6 167.6 ± 120.9 181.2 ± 106.5
油脂類 (g) 9.4 ± 4.7 10.0 ± 5.4 10.4 ± 4.7
菓子類 (g) 54.8 ± 52.3 42.4 ± 40.5 54.5 ± 46.0
嗜好飲料類 (g) 705.5 ± 289.0 597.0 ± 256.2 640.0 ± 258.3
Mean±SD.
（2）食習慣調査
各群の平均の栄養素摂取量を男性は表３、女性は表４に、食品群別摂取量を男性は表 5 、女性は表 6 に
示した。男性では、群間で摂取量に有意差のある栄養素は無かった（表 3 ）。食品群において、H群がL群
に比べて摂取量の平均値が有意に多いものは無かったが、卵類 （p=0.278） と乳類 （p=0.141） において、
それらの摂取量の平均値が、H群がL群に比べて多かった（表 5 ）。女性では、L群やM群と比べてH群は全
般的に栄養素および食品の摂取量が多かった（表 4 、 6 ）。栄養素において、H群はL群と比べて、脂質お
よび動物性脂質の摂取量が有意に多かった（表４）。統計的な有意差は無かったが、エネルギー、たんぱ
く質、動物性たんぱく質、およびコレステロールの摂取量の平均値は、H群がL群と比べて多かった。食
品群においては、統計的な有意差は無かったが、魚介類 （p=0.205）、肉類 （p=0.376）、卵類 （p=0.092）、















が、その含有量は100 gあたり1 ～ 3 mg程度である[24]。男女ともにH群で摂取量の多い傾向が見られた
卵類や乳類のCoQ10含量は、100 gあたり0.1 mg未満と非常に低い。また、秤量記録法を用いた食事摂取
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